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Absender / Kunde (Antragsteller) 

Stempel Kunde 
(Antragsteller) 

KIV Thüringen GmbH 
Registrierungsstelle/013/002
Ekhofplatz 2a 
99867 Gotha 

oder digital per E-Mail an: 
registrierungsstelle@kiv-thueringen.de 

A n t r a g  a u f  Z u g a n g  L a n g z e i t a r c h i v  f ü r  O n l i n e  D i e n s t e
ü b e r  K o m m u n a l G a t e w a y  C l i e n t   

K u n d e  ( A n t r a g s t e l l e r : i n )
Kunde / Verwaltungsname 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

Name, Vorname (Vorgesetzte:r bzw. zuständige:r Ansprechpartner:in) 

Telefon E-Mail

Abteilung 

Hiermit beantragen wir die  Neuvergabe     Löschung  Änderung 

einer Zugangs- und Zugriffsberechtigung zum Langzeitspeicher im Rechenzentrum für weitere Online 
Dienste (z.B. über ThAVEL).  

Der/Die Verfahrensbenutzer:in hat Einsicht auf alle eingehenden Online Dienste im Langzeitarchiv der KIV. 

Ausgeschlossen sind eingehende e-Rechnungen. 

Die Archivierungsdauer der eingehenden Dokumente beträgt:   Jahr(e). 

Der Antrag gilt   ab sofort  zum  für folgenden Nutzer: 

V e r f a h r e n s b e n u t z e r : i n  ( U s e r )
Anrede 

Name Vorname 

Telefon E-Mail

Abteilung 

mailto:registrierungsstelle@kiv-thueringen.de
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V e r p f l i c h t u n g  d e s  A n t r a g s t e l l e r s  
Der Antragsteller verpflichtet sich, die Ihm übergebenen Zugangsdaten ausschließlich den im Antrag aufgeführten Nutzern zur 
Verfügung zu stellen. Bei Übermittlung von Daten an andere Fachbereiche oder Dritte verantwortet der Antragsteller die Einhaltung 
sämtlicher datenschutzrechtlicher Belange. 
Die Nutzer verpflichten sich, die ihnen zur Verfügung gestellten Rechte und Funktionen im Sinne der erfolgten Belehrungen 
ausschließlich für den vorgesehenen Zweck zu nutzen. Die Nutzer sind einverstanden, dass ihre angegebenen Daten zur Verwaltung 
und Auswertung in den entsprechenden IT-Systemen gespeichert, verarbeitet und ausgewertet werden. Die Nutzer verpflichten 
sich weiterhin, Unberechtigten keinen Zugang und Zugriff zu den Ressourcen zu verschaffen sowie Kennwörter und Nutzer-IDs 
sicher zu verwahren. 

 
 
 
 
 

Ort, Datum  Unterschrift des Benutzers 
  

Dienstsiegel  Unterschrift des Antragstellers 
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